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症例① 52才男，手術前の  X線診断では十二指 狭窄を圧排像とみて，後腹膜性のものと誤診したも
腸潰蕩の疑であったが，手術の結果胃角部の線状潰 のである。患者は術後 2カ月後に死亡したが，本邦
蕩であった。なおこの患者は期外収縮，不完全右脚 では明治 35年より昭和 36年迄に， 15才未満の胃癌
ブロック等があったので，手術時の麻酔は，ラボ 10 は 18例に過ぎず，極めて稀なる一症例といえよう。
錠，パンアト注，ウインタミン注，腰椎麻酔等のカ
クテル麻酔によって行った。 40.結核結石性腹膜炎による腸管不通症の 1例
症例② 63才女， X線的l乙発見した非常に小さ 館山病院外科川名正義，小谷 庸 
な，米粒大のポリープの例であった。この患者も動 58才，女性，農業
脈硬化症があったので前例と同様のカクテ Jレ麻酔に 既往症。 20才の時虫垂炎後腹膜炎で 3カ月間治
よって手術を行った。 療。 42才の時子宮筋腫の手術。 当時陳旧性結核性
症例③ 50才女，、約 2年前から原因不明の下血 腹膜炎発見。 49才の年右腎臓結石手術。当時腹腔
があり，本年になり胃体部後壁の潰蕩を発見し，手 内に多数の結核石灰化結石発見。其え後時々腹痛発
術した例で， X線的に発見しにくい例であった。し 作あるも大した治療をうけず経過。出産経験なし。
かも病理的には癌性のものとなっていた。 現症歴。昭和 37年 9月 21日昼食後下腹部膨満。
広痛。グル音。日匝吐あり腸閉塞症の診断のもとに夜 
38.異物誤飲症例 間紹介入院。便秘性腸管不通症と診断して高圧涜腸
横山病院外科菊池 惇 施行。症状軽快。其の後の検査の結果慢性結核結石
本年 4月より 10ヵ月の聞に 4例の異物誤飲症例 性腹膜炎および移動盲腸性便秘による腸管不通症と
を経験した。第 1例は女子， 14才，マチ針で 5日目 考え，開腹手術せる例にて術前X線像を術後手術所
に涜腸後排便と混入排出。第 3例は男子， 6才， 50 見とてらしあわせて報告する。
円銀貨で 6日自に自然便内に混入排出。第 4例は，
男子， 10才，釘で 5日自に排出した如く，其の朝の 41.当院に於ける悪性腫蕩患者の実態
排便中氏見当らないというが，再三の X線造視，及 長野県立阿南病院荒木武雄，朝岡威親
び撮影でも存在せず，排出したものと思われる症例 昭和 30年より昭和 37年 10月迄に入院した，悪性
である。経験症例では，誤飲後排出迄相当の日数を 腫虜患者の推移，部位別，年令別の分類から，我々
要する事を知り，腹痛等，臨床所見も特記すべき事 は次第に悪性腫蕩患者に接する機会がふえて来てお
がなかったためか，第 1例の母親を除き，患者およ り，胃癌では若年者より見られ，また乳癌では 50，
び母親共平静である事が印象に残った。また，第 2 60才代lζ多い。
例，男子， 3才では誤飲したと思われるヘアピンが 胃癌では自覚症出現の際には，すでに手遅れであ
排便時虹門内に刺入，停留し，虹門周囲膿蕩を惹起 ることが多く，早期発見の重要性を痛感した。
し，母親を驚かした症例である。 次i乙手術操作により血行的に肺転移を来たした症
例があり，手術操作には充分慎重を期し， また術
39. 14才の胃癌の 1例 前，術後を通じて，化学療法，放射線治療の必要が
銚子市片倉外科病院片倉 逸 あることを痛感した。
当初，後腹膜悪性腫蕩と診断し，手術により，胃
癌(単純癌)と判明した 14才女子の  1例である。 42.臓器穿刺の研究(続報〉
本年 2月頃より上腹部の異和感出現， 2カ月後lζ来 富塚八十一
院。右季肋部K，超手拳大の凹凸のある硬い腫癌を 抄録未着。
ふれ，相当の振子様移動性を示した。胃レントゲン
検査では，通過障害なきも，幽門部に圧迫性狭窄像 43.肺癌と思われる麗蕩に抗生剤を使用した経験
をみとめた。以上の所見および年令的考慮より，後 逗子角田病院角田静男
腹膜腫療と診断して開腹した。手術所見は幽門癌 演者は最近末期に近い肺癌(組織検査未済)'K対
で，拝肝動脈周囲の転移甚だしく，試験開腹に終つ して，抗癌剤でない一般の抗生物質「テラマイシン」
たがy 若年者で，右季肋部の振子様移動を示す大き その他を大量に使用するこりとより驚くべく顕著な
な腫癌であったために，胃レントゲン検査でも癌性 治療成績をあげることができ 7こ。
